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Elaboración de un cuestionario basado en la Teoría 
de la Conducta Planifi cada de Ajzen para evaluar 
el consumo de alcohol en atracón en adolescentes
En este trabajo se estudian las propiedades psicométricas de un instrumento elaborado 
para evaluar los determinantes cognitivos que infl uyen en la decisión de realizar un con-
sumo intensivo de alcohol en adolescentes. Siguiendo la recomendación de evaluar estos 
determinantes a partir de marcos teóricos probados en conductas adictivas, se utiliza 
la Teoría del Comportamiento Planifi cado de Ajzen. Este planteamiento ha permitido 
extraer las variables a evaluar (creencias conductuales, normativas y de control, actitud 
hacia la conducta, norma subjetiva, control percibido e intención), así como el método 
para confeccionar el instrumento de medida. Los resultados obtenidos muestran una 
buena adecuación y ajuste de los ítems elaborados. 
En este instrumento se matizan cuáles son las consecuencias relevantes a considerar, al 
tiempo que se ha atendido al rigor metodológico para poder evaluar de manera ade-
cuada estas variables. Poder disponer de un instrumento como el aquí descrito, supone 
un claro avance en la investigación en esta área al permitir evaluar de manera objetiva 
aspectos que subyacen al nuevo patrón de consumo de alcohol por parte de los jóvenes. 
La información obtenida con este instrumento permitirá fundamentar la intervención 
psicosocial dirigida a paliar este tipo de ingesta.
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This paper presents the psychometric properties of an instrument designed to assess 
cognitive determinants infl uencing the decision to undertake intensive alcohol con-
sumption in adolescents. Ajzen’s Theory of Planned Behavior was used, following the 
recommendation to evaluate these determinants from theoretical frameworks tested in 
addictive behaviors. This approach has enabled assessing the variables (behavioral, nor-
mative, control and beliefs, attitude toward behavior, subjective norm, perceived control 
and intention), and the method for making the measuring instrument. The results show 
a good fi t and adjustment of the items produced.
This instrument clarifi es which consequences are relevant for consideration, as well as 
implementing methodological rigor to evaluate these variables properly. The availability 
of an instrument such as this represents a clear breakthrough in research in this area. It 
allows an objective assessment of underlying issues in the new pattern of consumption 
of alcohol by young people. The information obtained from this instrument will help to 
develop psychosocial interventions to reduce this type of drinking.
Abstract
Theory of Planned Behavior, Intensive Consumption of Alcohol, Adolescents, Cognitive 
Determinants, Assessment Instrument, Psychometric Properties.
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INTRODUCCIÓN
Los datos recogidos por el Observatorio 
Español sobre Drogas (OED, 2008) indican 
que el alcohol continua siendo la sustancia 
psicoactiva más consumida en España, de la 
que más se abusa y la que más problemas 
sanitarios causa entre la población general. 
Concretamente, entre los adolescentes (14-
18 años) se observa una estabilización desde 
1994 en el número de consumidores, al mismo 
tiempo que un incremento del porcentaje de 
borracheras (49.6% se han emborrachado 
durante el último mes, lo que supone un 
incremento del 27.9% respecto a 1994), y de 
la presencia de consumos en atracón (41.4% 
de los consumidores ha superado las 5 consu-
miciones al menos una vez durante el último 
mes y el 15.2% más de 4 veces).
Tal como se indica en diferentes informes 
internacionales (Anderson et al., 2007; DHS, 
2008; EU, 2007, 2010) en los últimos veinte 
años se evidencia un cambio y homogeneiza-
ción en el patrón de consumo juvenil en los 
países europeos. Este viene deﬁ nido por un 
inicio más temprano -alrededor de los 12.5 
años-, de mayor cuantía -la cantidad media 
ingerida en una ocasión suele superar los 60 g 
de alcohol- y en forma de atracones, consumos 
intensivos o binges.
Esta nueva situación ha generado un inte-
rés creciente por parte de los investigadores 
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en conocer las implicaciones que pueden 
derivar de este patrón de consumo. Entre las 
conclusiones que gozan de mayor evidencia 
cientíﬁ ca se encuentran las relacionadas con 
alteraciones estructurales en la maduración 
cerebral propia de la adolescencia y su reper-
cusión a nivel de conducta (Brown et al., 2000; 
Cadaveira, 2009; DeBellis et al., 2000; Spear, 
2002; Tapert, 2007; Winters, 2004). También 
es importante destacar la reciente evaluación 
de diversas consecuencias a corto y medio 
plazo generadas por esta ingesta (Cortés et 
al., 2008; Kahler y Strong, 2006; Room et al., 
2005). Si bien, en todos los casos el objetivo 
prioritario ha sido diferenciar las consecuencias 
bio-psico-sociales que provoca entre los ado-
lescentes un consumo de alcohol en atracón 
de las características propias de dependientes 
a esta sustancia.
La demostración de que estos consumos 
pueden interferir en capacidades básicas 
como el pensamiento abstracto, la lógica pre-
posicional, la metacognición, etc., así como su 
asociación con accidentes de tráﬁ co, alterca-
dos con la policía, peleas, urgencias médicas, 
bajo rendimiento escolar, etc. (Anderson y 
Baumberg, 2006; Brown y D’Amico, 2000; 
Farke y Anderson, 2007; Navarrete, 2004; 
OED, 2008; O’Malley et al., 1998; Rodríguez-
Martos, 2007; Room et al., 2005; Weschler et 
al., 1994; WHO, 2007), ha motivado que dife-
rentes organismos internacionales (Anderson 
y Baumberg, 2006; Comisión Clínica PNSD, 
2007; WHO, 2007) insistan en la elaboración, 
aplicación y evaluación de intervenciones diri-
gidas a reducir estas consecuencias.
A la hora de diseñar estas intervenciones 
se aprecian claras deﬁ ciencias. En este mo-
mento, se dispone de mayor información 
sobre aspectos relacionados con el patrón de 
consumo (cantidad consumida, tipo de alcohol, 
frecuencia, número de borracheras…), siendo 
escaso el conocimiento de los determinantes 
cognitivos que subyacen a esta conducta. 
Además, tan sólo se dispone de investigación 
realizada en otros países (Collins y Carey, 
2007; Collins et al., 2001; Courtney y Polich, 
2009; Fillmore et al., 2009) que debido a las 
diferencias culturales y educativas existentes 
debe tomarse con mucha cautela.
Un aspecto adicional a atender en los 
próximos años, es la necesidad de realizar 
un análisis riguroso fundamentado en una 
base teórica sólida (Oei y Morawska, 2004). 
Hasta el momento, la evaluación cognitiva se 
ha centrado en una recopilación de motivos, 
efectos esperados y creencias fruto de una 
revisión bibliográﬁ ca exhaustiva, pero sin to-
mar en consideración ninguno de los marcos 
teóricos existentes.
Uno de los modelos psicológicos que ha 
sido ampliamente probado y utilizado tanto 
en conductas adictivas en general, como en 
el estudio del consumo de alcohol por parte 
de jóvenes en particular (Adams et al., 2006; 
Collins y Carey, 2007; Conner et al., 1999; 
Hassan y Shiu, 2007; Norman et al., 2007; Wall 
et al., 1998) es la Teoría del Comportamiento 
Planiﬁ cado (Gráﬁ co 1) (Ajzen, 1985, 1987, 
1988, 1991).
Este modelo, además de plantear los com-
ponentes cognitivo-motivacionales que de-
terminan la conducta de consumo de alcohol 
por parte de los jóvenes y de explicar cómo 
se relacionan entre ellos, también señala el 
modo de elaborar el instrumento que permita 
evaluarlos.
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Siguiendo estas directrices, se ha desa-
rrollado un instrumento de medición que 
ha permitido considerar todas las variables 
propuestas por Ajzen, evaluándolas además 
como el propio autor propone. El objetivo del 
presente trabajo es estudiar las propiedades 
psicométricas de dicho instrumento para ob-
tener una versión ﬁ nal del mismo con la que 
poder analizar los factores cognitivos, motiva-
cionales y conductuales que propician que los 
jóvenes realicen un consumo de alcohol en 
forma de atracón, y de esta forma poder fun-
damentar las intervenciones dirigidas a reducir 
las consecuencias de dicho tipo de consumo.
MATERIALES Y MÉTODO
Muestra
Participaron un total de 136 estudiantes de 
enseñanza secundaria con edades compren-
didas entre los 14 y los 18 años (Media=16.6 
años; d.t.=1.17 años). El 60.9% de los estu-
diantes de la muestra son varones (n=82) 
y el 39.7% son mujeres (n=54). El 72.1% de 
la muestra realiza un consumo intensivo de 
alcohol, el 21.3% consume alcohol sin llegar 
a hacerlo en forma de atracón, y el 6.6% no 
consume alcohol.
Instrumento
Se elaboró una encuesta ad hoc siguiendo las 
directrices formuladas por Icek Ajzen (2006) 
para evaluar los determinantes cognitivos que 
inﬂ uyen en la realización de un consumo inten-
sivo de alcohol. Concretamente se generaron 
42 ítems que evaluaban las consecuencias que 
los jóvenes esperan encontrar al realizar un 
consumo de este tipo (ICC), 11 ítems que 
daban cuenta de lo que el joven cree que 
opina la gente que le rodea respecto a que él 
realice ese tipo de consumo (ICN) y 12 ítems 
referidos a las habilidades o recursos de los que 
cree disponer para realizar o no la conducta 
Gráﬁ co 1. Teoría de la Conducta Planiﬁ cada

















de consumo intensivo (ICCT). Todas estas 
creencias se midieron a partir de una escala 
bipolar (desde -3= muy en desacuerdo, hasta 
+3= muy acuerdo). Además, de todos los 
tipos de creencias se dispuso de un número 
equivalente de ítems para evaluar el nivel de 
importancia que el joven asignaba a cada una 
de ellas (ECC, MC, FP, respectivamente). Estos 
ítems de evaluación se midieron, tal como 
propone Ajzen, mediante una escala tipo Likert 
de 7 puntos (1= muy poca importancia a 7= 
máxima importancia).
Para analizar la actitud hacia esta conducta 
se construyó un diferencial semántico de Os-
good de 8 ítems. La Norma Subjetiva (INS) 
se evaluó utilizando 3 ítems con escala de 
respuesta tipo Likert de 7 puntos, que reﬂ e-
jaban la opinión general que el joven cree que 
tiene la mayor parte de la gente que le rodea 
sobre la realización de este tipo de ingesta, 
y por un número de ítems equivalente que 
daban cuenta de la importancia que tiene 
para él que se piense esto sobre su conducta 
(MNS). La escala de respuesta de estos ítems 
de evaluación (MNS) fue de tipo Likert con 
7 anclajes (1= muy poca importancia a 7= 
máxima importancia).
El Control Percibido (CP) que el joven cree 
tener sobre la realización de un consumo 
intensivo se evaluó mediante 5 ítems, mien-
tras que la Intención (I) que muestra sobre 
la probabilidad de realizar la conducta en los 
próximos seis meses se midió con 3 ítems. En 
ambos casos se utilizó una escala tipo Likert 
de 7 puntos, desde -3 (muy en desacuerdo) 
hasta +3 (muy acuerdo). Tan sólo uno de los 
ítems de la escala Intención se evaluó con 5 
anclajes (1=nunca a 5=siempre).
Para facilitar la interpretación de los datos 
obtenidos, todas las escalas medidas desde -3 
a +3 se transformaron posteriormente en 
escalas de 1 a 7.
Procedimiento
El cuestionario fue cumplimentado indivi-
dualmente y de manera voluntaria por cada 
joven en las aulas del centro escolar y en 
horario docente, estando presente siempre 
algún miembro del equipo investigador.
Análisis
De cada creencia se evalúa tanto la Intensi-
dad de la misma como el Nivel de importancia 
que la persona le atribuye. Por esta razón, el 
análisis de ítems de las dos escalas está ligado 
(ICC con ECC; ICN con MC; ICCT con FP; 
INS con MNS). De esta manera si se elimina 
algún ítem de la escala de Intensidad también 
se elimina de la escala de Nivel de Importancia, 
y viceversa. 
Antes de realizar el análisis de ítems se ha 
llevado a cabo un análisis factorial exploratorio 
(AFE) de la subescala ICC para determinar la 
dimensionalidad de la mis ma, debido al alto 
número de ítems que la integran y porque las 
consecuencias pueden ser de diversa índole 
(físicas, sociales, etc.). Para ello se ha utilizado 
el método de extracción de ejes principales 
con rotación Quartimax, reteniendo aquellos 
factores con valor Eigen igual o superior a 1. A 
continuación, con los ítems ﬁ nales del AFE se 
ha realizado un análisis de ítems y de ﬁ abilidad 
para cada factor mediante alfa de Cronbach. 
Una vez establecidos los elementos ﬁ nales de 
cada factor de la escala ICC, para estudiar la 
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evaluación de la importancia que esas creen-
cias tienen para los jóvenes (ECC) se han 
considerado sólo los ítems que evalúan las 
creencias seleccionadas ﬁ nalmente, realizando 
de nuevo un análisis de ítems y de ﬁ abilidad con 
alfa de Cronbach sobre los mismos.
El mismo procedimiento de análisis de 
ítems y ﬁ abilidad se ha realizado para el resto 
de las escalas de creencias (ICN e ICCT) y la 
evaluación de la importancia de las mismas 
(MC y FP, respectivamente), así como para la 
Intensidad de la Norma Subjetiva (INS) y su 
evaluación (MNS), los ítems de actitud hacia 
la conducta, y los correspondientes de control 
percibido (CP).
Todos los análisis se han efectuado utili-
zando el paquete estadístico SPSS 17.0 para 
Windows.
RESULTADOS
El AFE realizado con los 42 ítems de la 
escala que mide la Intensidad de las Creencias 
Conductuales (ICC) ha ofrecido una solución 
de 11 factores que explican el 56.40% de la 
varianza, con un valor de 0.80 para la prueba 
KMO de adecuación muestral. Se han retenido 
aquellos factores con más de dos ítems y los 
ítems con saturaciones superiores a 0.40 en un 
solo factor, quedando una escala compuesta 
por dos factores que explican conjuntamente 
el 31.79% de la varianza: F1 (consecuencias 
positivas) integrado por los ítems 1, 2, 3, 4, 
5, 6, 7, 9, 10, 14, 15, 16, 20, 23, 24 y 36, y F2 
(consecuencias negativas) integrado por los 
ítems 22, 26, 27, 29, 31, 34 y 41.
Tras realizar el análisis de ítems y la esti-
mación de la ﬁ abilidad con los elementos del 
Factor 1 el coeﬁ ciente alfa de Cronbach ha 
sido de 0.92. A continuación se ha llevado 
a cabo el análisis de ítems para las ECC co-
rrespondientes, mostrando una consistencia 
interna de 0.87. Tras eliminar los ítems 3 y 
14, con índices de homogeneidad inferiores a 
0.30, se ha incrementado a 0.88. De nuevo se 
ha realizado el análisis de ítems para los ICC 
del Factor 1 pero eliminando estos dos ítems, 
mostrando la subescala ﬁ nal una consistencia 
interna de 0.91.
Respecto al Factor 2, la consistencia interna 
de sus ítems ha sido de 0.82. Tras eliminar los 
ítems 22 y 26, con una correlación múltiple al 
cuadrado inferior a 0.32, la consistencia interna 
del mismo ha quedado en 0.80. La consistencia 
interna de la ECC de los ítems del segundo 
factor ha sido de 0.53, y tras eliminar el ítem 
29, con una correlación múltiple al cuadrado 
igual a 0.05, la ﬁ abilidad se ha incrementado 
a 0.57. De nuevo se ha eliminado este ítem 
para las ICC correspondientes, quedando una 
consistencia interna en dicho factor de 0.80.
En las tablas 1 y 2 se presentan los resulta-
dos del análisis de ítems ﬁ nal de ambos factores 
para las escalas ICC y ECC respectivamente.
Tras realizar el análisis de ítems y la estima-
ción de la ﬁ abilidad con los 11 enunciados de la 
escala Intensidad de las Creencias Normativas 
(ICN) se ha obtenido un coeﬁ ciente alfa de 
Cronbach de 0.62. Al eliminar aquellos ítems 
con índices de homogeneidad inferiores a 0.25, 
ha quedado un conjunto ﬁ nal de 4 ítems con 
una consistencia interna de 0.63. El análisis de 
la Evaluación de estas Creencias Normativas 
(MC) se ha realizado considerando únicamen-
te los ítems que evaluaban las 4 creencias que 
se mantuvieron. Se ha obtenido una consisten-
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Tabla 1. Análisis de ítems con los elementos ﬁ nales de los dos factores de la escala ICC
Factor 1. Consecuencias positivas
 
Media de la 




la escala si 










se elimina el 
elemento
icc01-sentirse más conﬁ ado 55.076 215.903 .600 .451 .907
icc02-sentirse más seguro 55.523 209.503 .632 .452 .906
icc04-olvidar miedos 55.515 208.710 .587 .425 .908
icc05-sentirse más sociable 55.197 202.266 .722 .629 .902
icc06-superar la timidez 54.826 205.290 .705 .609 .903
icc07-perder la vergüenza 54.720 206.875 .733 .661 .902
icc09-sentirse más feliz 55.053 214.799 .649 .488 .906
icc10-sentir emociones nuevas 55.015 214.504 .626 .512 .906
icc15-sentirse más integrado en el grupo 
de amigos
55.614 213.079 .623 .447 .906
icc16-estar más a gusto con amigos 55.167 213.529 .691 .558 .904
icc20-destacar entre los amigos 56.379 217.153 .503 .340 .911
icc23-volverse más creativo 55.318 217.180 .523 .295 .910
icc24-pasarlo bien en una ﬁ esta 56.280 211.791 .526 .425 .911
icc36-mejorar el estado de ánimo 55.197 213.182 .643 .542 .906
Factor 2. Consecuencias negativas
icc27-volverse grosero o desagradable 11.895 19.898 .585 .346 .757
icc31-verse envuelto en peleas y riñas 11.895 18.019 .631 .406 .735
icc34-generar problemas 12.368 19.659 .612 .382 .745
icc41-generar mala relación con los que 
le rodean
12.113 19.389 .606 .370 .747
cia interna de 0.61. En la tabla 3 se muestra el 
análisis de ítems ﬁ nal para las escalas ICN y MC.
El análisis de ítems y la estimación de la 
ﬁ abilidad de la escala de Intensidad de las 
Creencias de Control (ICCT) han mostrado 
un coeﬁ ciente alfa de Cronbach de 0.72. En 
este caso no se ha eliminado ningún ítem. Por 
otra parte se ha obtenido una consistencia 
interna de 0.61 en el análisis de la Evaluación 
de estas creencias (FP). En este caso, tras 
eliminar los ítems 2 y 6 que presentaban un 
índice de homogeneidad inferior a 0.30, se ha 
incrementado a 0.66 la consistencia interna 
de la escala. En la tabla 4 se muestra el análisis 
de ítems ﬁ nal para las ICCT al eliminar estos 
dos ítems, con una consistencia interna ﬁ nal de 
0.65, así como el análisis para las FP.
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En la escala de Intensidad de la Norma Sub-
jetiva (INS), el análisis de ítems y la estimación 
de la ﬁ abilidad han mostrado un coeﬁ ciente alfa 
de Cronbach de 0.53 (tabla 5). En este caso 
no se ha eliminado ningún ítem. La correlación 
entre los dos ítems que evalúan estas creencias 
(MNS; un ítem evalúa dos creencias) ha sido 
de 0.28, con una consistencia interna de 0.61.
El análisis de ítems y la estimación de la 
ﬁ abilidad de los 8 ítems que miden la actitud 
hacia la conducta, ha presentado un coeﬁ ciente 
alfa de Cronbach de 0.66. Tras eliminar un ítem 
la ﬁ abilidad se ha incrementado hasta 0.70. En 
la tabla 6 se muestra el análisis de ítems ﬁ nal.
El análisis inicial de la escala Control Percibi-
do (CP) ha mostrado una consistencia interna 
de 0.62. Tras eliminar el ítem 1, la consistencia 
interna ha quedado en 0.62. En la tabla 7 se 
muestra el análisis de ítems ﬁ nal.
Por último, el aná lisis de ítems de la inten-
ción de la conducta (tabla 8) ha mostrado una 
consistencia interna de 0.80.
Tabla 2. Análisis de ítems con los elementos ﬁ nales de los dos factores de la escala ECC
Factor 1. Consecuencias positivas
 
Media de la escala 
si se elimina el 
elemento
Varianza de la 








Alfa de Cronbach 
si se elimina el 
elemento
ecc01 61.431 174.100 .632 .676 .864
ecc02 61.545 172.660 .647 .671 .863
ecc04 62.106 172.161 .614 .566 .864
ecc05 61.821 172.017 .700 .606 .861
ecc06 62.033 172.261 .649 .586 .863
ecc07 62.073 17.724 .567 .549 .867
ecc09 61.276 18.611 .496 .420 .870
ecc10 62.350 176.574 .535 .497 .869
ecc15 62.008 173.139 .657 .568 .863
ecc16 61.585 178.064 .566 .473 .867
ecc20 62.927 185.085 .340 .264 .878
ecc23 62.772 18.718 .348 .294 .880
ecc24 61.171 185.766 .423 .484 .874
ecc36 61.780 18.747 .474 .363 .871
Factor 2. Consecuencias negativas
ecc27 15.131 17.711 .302 .107 .544
ecc31 15.023 15.077 .403 .178 .461
ecc34 14.000 18.310 .347 .129 .511
ecc41 13.815 16.803 .376 .172 .486
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Tabla 3. Análisis de ítems con los elementos ﬁ nales de las escalas ICN y MC
ICN
Media de la escala 
si se elimina el 
elemento
Varianza de la es-








Alfa de Cronbach 
si se elimina el 
elemento
icn01-mis padres piensan 
que debo hacer un Consu-
mo Intensivo (CI)
11.23 13.585 .282 .081 .638
icn03-a mis amigos les pare-
ce bien que haga CI 9.03 11.802 .469 .244 .515
icn04-mi mejor amigo piensa 
que es buena idea hacer CI 9.45 10.356 .467 .244 .510
icn05-a mi pareja le parece 
bien que haga CI 9.61 11.801 .417 .177 .549
MC
mc01 13.31 15.669 .372 .149 .544
mc03 14.33 15.362 .436 .194 .496
mc04 13.57 17.200 .336 .129 .569
mc05 13.63 14.235 .401 .163 .523
Tabla 4. Análisis de ítems con los elementos ﬁ nales de las escalas ICCT y FP
ICCT
Media de la escala 
si se elimina el 
elemento
Varianza de la es-








Alfa de Cronbach 
si se elimina el 
elemento
icct01-me cuesta evitar un 
Consumo Intensivo (CI) cuando 
salgo de ﬁ esta
22.642 24.698 .371 .297 .618
icct03-me resulta fácil beber más 
de cuatro consumiciones seguidas 22.455 25.483 .379 .176 .612
icct04-es probable que haga CI en 
situaciones que no tenía previstas 22.216 26.291 .357 .164 .620
icct05-es fácil evitar situaciones 
de CI 23.433 25.495 .497 .349 .570
icct09-el botellón me facilita 
hacer CI 20.903 29.742 .302 .139 .636
icct10-cuando estoy celebrando 
algo me resulta fácil hacer un CI 21.373 27.243 .415 .192 .600
FP
fp01 20.19 26.802 .404 .179 .609
fp03 20.07 28.649 .326 .130 .638
fp04 20.27 29.401 .339 .185 .631
fp05 20.04 27.329 .452 .239 .593
fp09 19.85 27.186 .434 .242 .598
fp10 19.38 28.053 .370 .188 .622
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Tabla 5. Análisis de ítems con los elementos ﬁ nales de la escala INS
Media de la 




la escala si 








Alfa de Cronbach 
si se elimina el 
elemento
ins01-la mayoría de las personas im-
portantes para mí están de acuerdo 
con que yo haga CI
4.91 6.886 .244 .073 .572
ins05-se espera de mí que realice CI 5.21 5.349 .349 .166 .420
ins06-la gente que es importante 
para mí quiere que haga CI
6.14 5.724 .448 .207 .262
Tabla 6. Análisis de ítems con los elementos ﬁ nales de la escala de Actitud hacia la conducta
Media de la es-
cala si se elimina 
el elemento
Varianza de la 








Alfa de Cronbach 
si se elimina el 
elemento
Agradable-desagradable 27.88 33.243 .321 .320 .681
Deseable-indeseable 27.27 32.456 .310 .244 .684
Bueno-malo 25.96 28.385 .526 .347 .626
Beneﬁ cioso-perjudicial 25.85 30.295 .385 .298 .666
Saludable-insalubre 25.65 28.518 .433 .288 .654
Satisfactorio-insatisfactorio 27.37 32.007 .356 .233 .673
Seguro-inseguro 26.11 29.555 .495 .280 .637
Tabla 7. Análisis de ítems con los elementos ﬁ nales de la escala CP
Media de la 




la escala si 








Alfa de Cronbach 
si se elimina el 
elemento
cp03-la decisión…sólo depende de mí 17.01 10.374 .434 .192 .529
cp04-mantenerme o no…está bajo 
mi control 17.27 11.265 .368 .143 .576
cp05-si me lo propongo puedo man-
tenerme por debajo…sin ningún 
problema
17.20 10.485 .388 .156 .564
cp06-yo decido si quiero o no…y nada 
me inﬂ uye en mantener esa decisión 17.11 10.758 .419 .181 .540




El objetivo del presente trabajo es estudiar 
las propiedades psicométricas de un instru-
mento elaborado siguiendo las directrices 
propuestas por Ajzen (2006), con el ﬁ n de 
evaluar los factores cognitivos, motivacionales 
y conductuales que dan lugar al consumo in-
tensivo de alcohol por parte de adolescentes 
y jóvenes. Este conocimiento será útil en el 
desarrollo de intervenciones dirigidas a reducir 
este patrón de consumo.
Los análisis realizados indican que el instru-
mento ﬁ nal elaborado presenta propiedades 
psicométricas adecuadas, si bien convendría 
continuar estudiando el funcionamiento del 
mismo en muestras de jóvenes que realizan 
este mismo consumo a edades superiores. 
Concretamente, el análisis factorial explo-
ratorio realizado sobre los ítems de la escala 
de Intensidad de las Creencias Conductuales 
(ICC) muestra dos factores compuestos por 
un número signiﬁ cativo de ítems: uno de con-
secuencias positivas, integrado por dieciséis 
ítems, y otro de consecuencias negativas, 
formado por siete ítems, que tras el análisis 
de ítems de las evaluaciones (ECC) correspon-
dientes quedaron compuestos por catorce y 
cuatro ítems respectivamente. Los indicadores 
de ﬁ abilidad mostraron datos satisfactorios 
para los factores ﬁ nales, si bien la subescala 
ECC del segundo factor presentó el alfa de 
Cronbach más bajo (0.57), aunque adecuado 
al tratarse de sólo cuatro ítems.
El factor ﬁ nal de consecuencias positivas 
incluye aspectos referidos a la mejora de 
relaciones sociales (sentirse más integrado en 
el grupo, superar la timidez, estar más a gusto 
con amigos…), estado de ánimo (sentirse más 
feliz…) y aspectos personales (sentirse más 
seguro, conﬁ ado, olvidar miedos…). Entre 
las consecuencias negativas que se asocian al 
consumo intensivo destaca la clara alusión al 
deterioro en el manejo de relaciones inter-
personales. 
Por su parte, la escala de Intensidad de las 
Creencias Normativas (ICN) y su evaluación 
(MC), la de Intensidad de las Creencias de 
Control (ICCT) y su evaluación (FP), y la 
de Intensidad de la Norma Subjetiva (INS), 
Tabla 8. Análisis de ítems con los elementos de la escala de Intención de realizar la conducta
Media de la es-
cala si se elimina 
el elemento
Varianza de la es-








Alfa de Cronbach 
si se elimina el 
elemento
Es muy probable que realice 
CI en los próximos 6 meses
4.05 4.77 .73 .54 .61
¿Con qué regularidad piensas 
hacer CI?
2.77 7.76 .62 .40 .80
Aunque surja un contratiem-
po, es probable que realice CI
4.78 4.14 .69 .48 .69
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quedaron compuestas por cuatro, seis y tres 
ítems, respectivamente. Las dos primeras 
presentaron una consistencia interna superior 
a 0.60 en ambos casos, adecuada para el bajo 
número de ítems que las integran, y las ICCT y 
FP mostraron un alfa de Cronbach superior a 
0.65, ligeramente bajo. La consistencia interna 
menor fue para la escala INS, con un alfa de 
0.53, aunque satisfactoria al estar compuesta 
por tan pocos ítems, y con una correlación 
entre los dos ítems que la evaluaban (MC) 
de 0.28, que podría ser mejorable. Los ítems 
ﬁ nales de estas escalas muestran que entre los 
referentes a los que aluden los jóvenes destaca 
la opinión de familiares directos (padres), la 
pareja y amigos más cercanos, obviando ﬁ guras 
que en principio pueden considerarse relevan-
tes pero que se ha comprobado que tienen 
escasa inﬂ uencia (profesores, profesionales). 
Además reconocen claramente que ciertas 
situaciones relacionadas con los momentos de 
ocio (botellón, ﬁ estas, celebraciones) suelen 
propiciar con mayor frecuencia la pérdida de 
control ante el consumo y por ello la aparición 
del consumo intensivo.
Por último, las escalas de actitud hacia la 
conducta, de Control Percibido (CP) y de 
Intención de la conducta, formadas ﬁ nalmente 
por siete, cuatro y tres ítems respectivamente, 
mostraron una consistencia interna adecuada 
al número de ítems que las componen, siendo 
la más baja la de la escala CP (la de menos 
ítems), con un valor de 0.62, y la más alta la 
de la Intención, con un valor de 0.80.
La composición ﬁ nal de estas escalas reﬂ eja 
que se atribuye una importancia al control de 
la conducta que resulta incongruente con el 
hecho de reconocer que se pierde la capacidad 
de control en determinadas situaciones de 
ocio. Esto viene a reﬂ ejar la ambivalencia de 
los jóvenes ante el consumo intensivo, aspecto 
al que se debe atender en cualquier propuesta 
de intervención.
Así pues, si bien el instrumento final 
presenta subescalas que deberían seguir 
estudiándose en muestras de características 
similares, presenta en general unos indicadores 
psicométricos adecuados para su uso. Por otra 
parte, conviene considerar el escaso tamaño 
de la muestra con la que se ha realizado el 
presente trabajo, por lo que convendría no 
sólo estudiar las propiedades psicométricas 
de este instrumento en otras muestras, sino 
además con mayor número de jóvenes. Esto 
lleva a considerar el presente trabajo como un 
estudio preliminar, de manera que en futuras 
ediciones se sigan estudiando sus propieda-
des psicométricas de cara a mejorar el valor 
de la consistencia interna de las subescalas, 
contando además con un número mayor de 
participantes. Otro aspecto adicional pen-
diente de veriﬁ car es si existen diferencias en 
estos determinantes en función del patrón de 
consumo. Serían precisamente estos resulta-
dos los que fundamentarían las actuaciones 
psicosociales a desarrollar.
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